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分科会 1. ｢看護実践の 向上 と連携の た め の 目標 の 共有｣ 報告
フ ァ リ シ テ 一 夕 - : 本
武
1) 討論の概要
発表 : リ - ビ リ テ ー シ ョ ン 医療 に お ける多職種連携の課
題一脳腫癌術後で脊髄壬員傷を受傷した患者をとり
まく多職種連携の実態分析か ら 一
木村 五子 (松戸市福祉医療セ ン タ ー 東松戸病院)
発表された事例は, 脳腫癌術後で 脊髄壬昌傷を受傷した
患者に対 し, 約5 ケ月間, 計3回の入院期間中に発表者
自身が看護師と して 関わ っ た経過をまとめたもの で あ っ
た｡ 発表者は, ｢患者 ･ 家族と の 意思 の疎通が何 となく
うまくい っ て い な い｣ と感じ て おり, ｢そ の 理 由を知り,
意思 の疎通が図れる よう にな りた い｣ と い う思い を抱い
て い た｡ ま た, ｢脳腫癌術後の患者 に対 し, 身体機能向
上の ため の訓練を重視 した関わ り で よ い の か｣, ｢看護師
の役割とし て病棟で の 理学療法士の役割が求め られ て い
る の か｣ と疑問を感 じて いた ｡ 関わり の経過の 中で , 2
回臥 3回目の 入院時にそれぞれ 1回ず つ 看護師の 呼び
かけ に よりリ - ビリ テ - シ ョ ン カ ン フ ァ レ ン ス (以下リ
- カ ン プ ァ と略す) を行 っ て い た｡ そ し て , 患者, 家族,
リ ハ ビ リ テ ー シ ョ ン 医療チ ー ム 間 の認識の ずれがみ られ
たため, リ - ビリ テ ー シ ョ ン 医療 チ ⊥ ム の目標設定の 変
更をし て い た｡ ま た , 発表者の所属する病院は , リ ハ ビ
リ テ ー シ ョ ン 病棟が開棟され て間もな い 時期に あ っ た｡
事例をまと めた目的は, リ ハ ビ リ テ ー シ ョ ン 医療 チ ー
ム の 目標設定を振り返り, 課題を明らか にする こと であ っ
た｡ 方法は, 看護記録, 診療稼, 理学療法記録を用い て,
各記録の 内容を時系列で整理 する こと に よ っ て , 入院期
間中の 患者 ･ 家族 の言動と看護師, 医師, 理学療法士そ
れぞれ の関わりの実撃を分析 して い た ｡
f:
='淡
分科会は, まず発表者が報告を行 っ た後, 経過 の 中で
看護師が担 っ た役割や考え, 病棟 の シ ス テ ム 等, 事例 に
関する事実を参加者が共通理解で きるよう に質疑応答を
行いなが ら テ ー マ に 沿 っ て討論をすすめた ｡
分科会参加者は, 病院に所属する看護師が 3名, 教育
関係者が8名, 大学院生 ･ 研究生が 2名, 計13名であ っ
た｡ 当 日は追加資料とし て , 全入院期間中の 患者 ･ 家族
の言動及び各職種の 関わり の実態を分析した資料が提示
された｡
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田 彰 子 (千葉大学看護学部付属看護実践研究指導 セ ン タ ー )
藤 紀 子 (千葉大学看護学部)
以下に討論の 内容を示す｡
① 患者 ･ 家族と各職種全員での目標の共有
発表者が患者 ･ 家族と の意思の疎通がうまくい っ て い
な い と問題意識を感 じて い た こ と の背景と して , 発表者
は脊髄損傷の患者と接する ことが初め て で , どう接した
ら よ いか戸惑い を感 じて い た こ とが あ っ た｡ そ して , 忠
者が症候性て んか ん を発症 した後の 3回目の 入院時に
｢ 本当に訓練を重視 した現状のかか わり で よ い の か｣ と
い う思い が発表者に より明確なもの と な っ た｡ ま た発表
者が家族を見て い るうち に だんだんと表情が変わ っ て き
て おり, 家族と ｢ 話した い｣ と い う思 いが生じた｡ 発表
者か ら ｢本当に 今の 訓練を求めて い る の か｣ と家族に 問
い掛け, 初 め て 家族が ｢実は不安に思 っ て い た｣ と い う
思いが表出され て い た ｡
参加者からは, 入院時の 患者 ･ 家族 の入院目的の確認
や チ ー ム で の 目標の 計画に つ い て質問が及んだ ｡ 事例 の
病院は入院前に F A Xに よ っ て , 患者 ･ 家族 の 目的や 医
師の所見を元に入院の 適否が委員会に よ っ て判定され て
い る｡ 入院後は表面的な入院時の情報を把握するの み で ,
直接患者 ･･家族と関わ る ス タ ッ フ が集まり, 目標を共有
する場をも つ シ ス テ ム は作られ て い なか っ た｡
入院時に患者, 及び家族を中'L､と し て , チ ー ム が ど う
連携し て い くか目標を共有する こと, ま た新た な事実が
加わ っ た時 に適宜修正を し て い く こ と の重要性に つ い て
の発言があ っ た｡
ま た, 脳 に障害を持 っ 人 に対する看護で は, 本人 の意
思決定力が低下してか ら で は, 本人 の思 い を聞きたくて
も聞けな いと い う状況が起 こりうる の で , 常 に患者 ･ 家
族 の思 い を確認しなが ら, 寄り添い なが ら看護して いく
ことが大切であ ると い う発言もあ っ た｡
② 患者の 体の中で起こ っ て いる こ と の共通理解
本事例の 経過の 中で , 患者が脳腫癌の ため予後1年で
あると い う情報は, 1回目の リ ハ カ ン フ ァ に より患者の
予後の確認が必要との 結果を受けて はじめ て確認され て
い た｡ つ まり, 入院時に は医師をはじめ看護師, 理学療
法士 は予後1年と い う重要な情報を知らな い状態で , 目
標を設定 して い た ｡
また, 発表者は, 患者が症候性て んかんを発症した後
に, 脳腫癌術後の 患者に対し, 身体機能向上の ため の訓
練を重視 した関わり で よ い の か と い う疑問がより明確に
な っ て い た｡
参加者か らは, 目標を共有する前提とし て , 予後1年
と い う患者の体の 中で起 こ っ て い る重要な情報を, 患者 ･
家族と関係者間で共有する こと の 重要性に つ い て発言が
あ っ たo 患者 の思 いを聞こうと患者に対する関JL､が高ま っ
た き っ かけは, 患者 の健康状態の 段階が発表者の 中で 明
確に な っ た か ら で はな い かと い う意見が述 べ られ た｡
ま た, 脊髄損傷受傷後6 ケ月間の 神経線椎の 回復を考
え ると身体機能向上を重視したかかわり の 患者の 生活に
と っ て の意味は大きか っ た の で はな い か,. そ の 意味と根
拠を患者 ･ 家族, 関係者と で突合せが で きれば目標の共
有に つ な が っ た の で はな いか と い う意見も述 べ られ た｡
③ 多職種が関わる中で の看護師の役割
a 多職種が関わ る中で の リ ー ダ ー , 調整役
参加者か らは, 発表者が リ - カ ン フ ァ を行おうと呼び
か けた目的やリ - カ ン フ ァ で の看護師の役割に つ い て 質
問が寄せられた｡ 1回目の リ ハ カ ン フ ァ は ,
.
r日常生活
がリ ハ ビ リ に な らな い , 何 か変だ, こ の まま で は い けな
い｣ と い う思い か ら開催を呼びか け て い た｡ こ の まとめ
を行 っ た後か らわか っ た こ と で あるが , 同 じ時期に理学
療法士も ｢機能的予後が見極 めにくい｣ と問題意識を感
じて い たと い う こと で あ っ た ｡ 結果と し七は, 医師の 指
示で ある身体機能向上の ため の 訓練を中心とした目標に
つ い て, 及 び脳腫癌の予後の 確認が必要で ある ことが確
認された｡ 2回目の リ ハ カ ン フ ァ は, 看護師が家族の 患
いを捉え, 医師が設定して い る目標は患者や家族の希望
に あ っ て い な い と い う こ とが わかり, 家族 の代弁者と し
て 開催を呼びか けて い た｡ 医師や理学療法士の反応 は,
｢やはりそうだ っ た の か｣ と い うもの で あ り , そ こ か ら
本人 ･ 家族 の 希望に沿 っ た関わり に変わ っ て い っ た ｡
参加者か らは, 多職種が関わる場合の リ ー ダ ー シ ッ プ
に つ い て い く つ か の意見が 出された｡ ｢医師が リ ー ダ ー
シ ッ プ を とる時代は過ぎた｣, ｢ 医学的な観点か らま､と嘩:
､
･'･
て いくと い うリ ー ダ ー シ ッ プ を発揮し て い くの は医師が
適して い る. し かし, チ ー ム の メ ン バ ー の い ろ い ろな意
見を聞きなが ら調整し, チ ー ム の 力を発揮で き るよう に
するリ ー ダ ー と し て は看護職が力をす べ きと こ ろで はな
い か｣ など であ っ た｡ 本事例に つ い て は, 時間の 経過は
あ っ た に せ よ, 問題 に気づ き, 行動を起 こし て , 多職種
間で の 関わり に変化をもた らすリ ー ダ ー シ ッ プ を発揮し
た の は看護職 (発表者) で あ っ た の で はな い かと確認さ
れ た｡
b チ ー ム の 中 で の役割の確立と共通理解
発表者から の ｢看護師の役割と して 病棟 で の理学療法
士の役割が求め られ て い る の か｣ と い う疑問を受 けて ,
日常生活援助と訓練 , 看護師と理学療法士の役割 に つ い
て 討論が行われた｡ 保険点数上, 訓練室で行われ る食事
動作の 訓練は保険点数 に加算され, 病棟内で 日常看護師
に よ っ て 行われ る食事介助 は, 食事動作の訓練を意図し
て い たと して も保険点数 に は加算され な い と い う事実に
も話が及んだ ｡
参加者か らは, 例 えば トイ レ で 排継が で きるな ど, 日
常生活が自力で , もしく は介助を要 して で もできるよう
に なる こと, そ の ために部分的立位訓練な どが必要に な
る の で あり, リ ハ ビ リ テ ー シ ョ ン がすなわ ち日常生活援
助で はな い かと いう意見が述 べ られた｡
ま た, こ の ま とめを した こと に よる病棟 へ の影響 は, 理
学療法士は看護師が どう いう役割をして い るの か理解し,
ま た訓練室以外で の患者の 様子を看護師に よく聞い てく
るよう に な っ た, 医師は患者 へ の説明の際に よりわか り
やすく説明をするよう にな っ た など変化が見られ て い た｡
参加者か ら, こ うしたま とめをした こと に よ っ て , 忠
者 ･ 家族 の思 い や各職種の 役割の共通理解が図られ るよ
う に な っ た こ とは価値が大きい の で はな い かと い う意見
が述 べ られ た｡
2) 今後の課題
事例を通して , 患者 ･ 家族 の思 い を捉え, 各職種全員
で目標を共有する こと, そ の ため に患者の体の 中で起 こ っ
て い る こ と の情報を共通理解する必要性が確認された ｡
また, 本事例に お い て , 看護職が , 多職種が関わる中で
リ - ダ ー , 調整役と して の 役割を果たし て い た こ とが確
認された｡
し かし, 目標や情報を共有する こと に より看護実践が
ど の よう に 向上するのか に つ い て は, 討論が不十分であ っ
た と考える｡ ま た, 看護職の 果たす役割に つ い て も, 今
級, 議論を重ねる必要がある課題と考える.
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